[bookmark: _GoBack]Заместителю директора филиала 
АО «РИР» в г. Новоуральске
Исхакову С.В.
от гр._____________________________
__________________________________
(Ф.И.О.)
паспорт___________________________
(серия, номер)
__________________________________
(дата выдачи)
__________________________________
(кем выдан)
__________________________________
проживающего (ей) по адресу:
__________________________________
__________________________________
тел.______________________________



заявление

Прошу произвести перерасчет платы за коммунальные услуги по лицевому счету №________________________потребителя____________________________________
                                                                                                                                             (фамилия имя отчество потребителя)
адрес____________________________________________________________________
                                                                                                        (адрес лицевого счета)
в связи с_________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Приложение (подтверждающие документы):
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________




_________________ __________________  ________________
                                                                                    (подпись)                         (расшифровка подписи)                                (дата)
